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DELTAKELSE | ARBEIDSRETTEDE TILTAK FOR
UNGE MED NEDSATT ARBEIDSEVNE

Av Torunn Bragstad og Johannes Sgrbg

Sammendrag

Det er fortsatt vekst i antall unge under 30 ar som er registrert med nedsatt arbeidsevne. Ved
utgangen av 2014 utgjorde denne mangfoldige og sammensatte gruppen 40 800 personer. |
denne artikkelen undersgker vi hvordan NAV benytter arbeidsrettede tiltak i oppfglgingen av
disse unge. Alle under 30 ér som ble registrert med nedsatt arbeidsevne i lgpet av 2011 er fulgt
fram til utgangen av juni 2014.

| vart utvalg startet 16 prosent i tiltak allerede den fgrste maneden med nedsatt arbeidsevne.
Disse deltok i stgrre grad i tiltaket «arbeidspraksis i ordinaer virksomhet» enn andre, og var
registrert med nedsatt arbeidsevne i kortere tid enn resten av utvalget. De resterende, neer seks
av syv, deles inn i to grupper: De som i registreringsmaneden var uten avklart status siden de
ventet pa vedtak, plan eller tiltak, og de som fikk oppfalgingsstatusen «lkke behov for tiltaky. |
den siste gruppen var nesten halvparten registrert med medisinsk behandling. Her finner vi bade
de som var for syke for tiltak ved registrering, og de som skulle tilbake til sin arbeidsgiver og
derfor ikke var aktuelle for tiltak. Kun 15 prosent av dem som startet i et tiltak i [ppet av registre-
ringsmaneden var registrert med medisinsk behandling. Forskjeller i helsetilstand ser altsa ut til
a forklare mye av variasjonen i tiden det tar fgr de unge starter i et arbeidsrettet tiltak.

En tredjedel av utvalget deltok aldri i arbeidsrettede tiltak i observasjonsperioden, og neer halv-
parten av disse hadde tidlig et vedtak om at de ikke hadde behov for arbeidsrettede tiltak. Denne
gruppen er karakterisert ved at mange er registrert med nedsatt arbeidsevne i en kort periode.
En del av disse er personer som mottok sykepenger i forkant og returnerte til arbeid etter avslut-
tet periode med nedsatt arbeidsevne.
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Innledning

Ved utgangen av desember 2014 var til sammen
40 800 personer under 30 ar registrert med nedsatt
arbeidsevne hos NAV, noe som utgjorde 4,2 prosent
av befolkningen mellom 16 og 29 ar. Det var en bety-
delig vekst i denne gruppen mellom 2002 og 2012, og
det siste dret har det igjen vaert vekst. Unge blir regis-
trert med nedsatt arbeidsevne dersom NAV konklude-
rer med at de trenger spesielt tilpasset, og gjerne om-
fattende, individuell bistand etter en vurdering av
bistandsbehov og arbeidsevne. De arbeidsrettede til-
takene NAV kan tilby er et viktig element i denne bi-
standen, og i denne artikkelen studerer vi narmere
hvordan disse tiltakene er benyttet overfor unge under
30 ar som ble registrert med nedsatt arbeidsevne i
lopet av 2011.

Unge med nedsatt arbeidsevne er en svaert sammen-
satt gruppe. | Bragstad og Serbe (2014) viste vi at
blant unge under 30 &r som ble registrert med nedsatt
arbeidsevne i starten av 2011, hadde i underkant av en
tredjedel mottatt sykepenger i forkant av eller ved re-
gistrering. Denne andelen var hegyere jo eldre man var
pa registreringstidspunktet. En like stor andel hadde
veert ordinere arbeidssekere registrert hos NAV.
Blant disse var ner halvparten mottakere av sosial-
hjelp, og i alt fant vi at nesten en tredjedel av gruppen
vi studerte hadde mottatt sosialhjelp umiddelbart for
registrering med nedsatt arbeidsevne. I overkant av én
av fem var ikke tidligere registrert hos NAV. Dette
gjaldt i hovedsak unge under 19 ér, noe som kan tyde
pa at det er en gruppe som kommer rett fra avbrutt
utdanning.

Sammenlignet med sine jevnaldrende er de unge med
nedsatt arbeidsevne en gruppe med lavere utdan-
ningsniva og mindre yrkeserfaring, storre sannsynlig-
het for tidligere arbeidsledighet og sterre forbruk av
sosialhjelp (Bragstad og Serbe 2014). En stor andel
sliter med darlig helse, og sarlig med psykiske lidel-
ser (Bragstad og Brage 2011). Gjennom en speorre-
undersokelse i Ser-Trendelag har Ose m.fl. (2014)
kartlagt situasjonen til en gruppe unge (16-29 &r) med
sammensatte behov, og som var registrert enten som
arbeidssekere eller med nedsatt arbeidsevne. De fin-
ner at 60 prosent rapporterer helseproblemer, hvorav
psykiske problemer var det vanligste. Mange av de

unge sliter med for darlig mestringsfolelse og selvtillit
til & klare seg i arbeidslivet, og nesten en av fem har s
store helseproblemer at de hverken kan jobbe eller ga
pa skole.

En stor andel av de unge som er registrert med nedsatt
arbeidsevne har altsa et darlig utgangspunkt bade
helsemessig og ressursmessig nar mélet er inklude-
ring i ordinaert arbeidsliv eller utdanning. NAV skal
etter beste evne hjelpe de unge med & lage gode planer
for hvordan de pa sikt skal klare & forserge seg selv, gi
dem tilbud om relevante arbeidsrettede tiltak, og folge
opp de planlagte aktivitetene. De skal ogsa bidra til at
unge med behov for medisinsk behandling kan kom-
binere dette med arbeidsrettet aktivitet dersom det er
forsvarlig. Et av poengene med NAV-reformen og
innferingen av arbeidsavklaringspenger var at dette
skulle bli enklere & fa til. Ved tildeling av arbeids-
markedstiltak er de unge generelt en prioritert gruppe
i NAV — dette styres blant annet gjennom ungdoms-
garantiene.

Det er ulike oppfatninger om hvor godt de arbeids-
rettede tiltakene i NAV fungerer, bade generelt, og
overfor unge spesielt. von Simson (2012) har under-
sokt effekten av arbeidsrettede tiltak som er tilbudt
ungdom som ikke har fullfert videregdende skole.

Garantiordninger for unge

Garantien for ungdom under 20 ar skal sikre at ungdom
som ikke har skoleplass eller arbeid, far tiloud om
arbeidsrettede tiltak. Denne gruppen har ofte ikke full-
fort videregaende oppleering, og de felges opp i samar-
beid med utdanningsmyndighetene.

Garantiordningene for ungdom i alderen 20-24 ar skal
sikre at unge som har behov for bistand for & komme i
arbeid skal fa utarbeidet en aktivitetsplan med mal om
arbeid innen én maned etter at de har fatt et oppfel-
gingsvedtak fra NAV-kontoret.

Ungdom med nedsatt arbeidsevne i alderen 20-29 ar er
gitt en garanti knyttet til utarbeidelse av en individuell
aktivitetsplan med mal om arbeid. Det er et mal at 90 pro-
sent av malgruppen skal ha en godkjent aktivitetsplan til
enhver tid.

Kilde: Arbeids- og sosialdepartementet Prop. 1 S (2014-
2015)
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Hun finner at det vanligste tiltaket for de unge,
arbeidspraksis, virker negativt pd mulighetene for & fa
jobb. I praksisperioden minker sannsynligheten for en
jobb med 34 prosent, og ogsé etter at praksisen er fer-
dig er sannsynligheten lavere for & komme i jobb. For
lonnstilskudd og kvalifiseringstiltak finner hun deri-
mot en positiv effekt pa sannsynligheten for a fa ordi-
nart arbeid. Markussen og Reed (2014) har sett pa
tiltak for personer med nedsatt arbeidsevne, og finner
at tiltakene er mest effektive dersom de er innrettet
mot tidlig utplassering i det ordinzere arbeidslivet eller
utdanningstilbudet.

Det finnes imidlertid lite kunnskap om hvordan til-
takene i NAV benyttes overfor de unge som registreres
med nedsatt arbeidsevne. Vi vet at mange har lange
forlap og blir i systemet i flere &r (Bragstad og Serbg
2014). Vi vet ogsa at serlig blant de yngre kan rask
oppfelging vaere avgjerende for & forhindre et lang-
varig utenforskap. Tiden det tar fra de unge blir regis-
trert med nedsatt arbeidsevne til de deltar i et tiltak er
derfor av stor interesse; passiv venting ser ut til & vaere
spesielt uheldig for unge. Vi studerer derfor hvordan
tidsforlepet varierer med ulike kjennetegn ved de
unge. Vi undersgker ogsd bade hvordan de unge
vandrer mellom tiltak og perioder uten registrert opp-
folging i NAV, og hvor lenge de er registrert, bade i
tiltak og generelt med nedsatt arbeidsevne. Helse-
tilstanden blant de unge med nedsatt arbeidsevne er
en viktig faktor nar oppfelgingslepet skal legges. Vi
har tatt i bruk informasjon om deltakelse 1 medisinsk
behandling, og benytter denne i en indikator for grad
av helseproblemer. De unge som er registrert med
medisinsk behandling venter klart lenger pé deltakelse
i arbeidsrettede tiltak, og er ogsa lenger registrert med
nedsatt arbeidsevne.

Utvalget vi folger bestar av om lag 13 000 personer
som alle ble registrert med nedsatt arbeidsevne i lopet
av 2011, og varunder 30 ar pa registreringstidspunktet.
Gjennom manedlige observasjoner fram til og med
forste halvar 2014 har vi studert all deltakelse i
arbeidsrettede tiltak for disse sé lenge de er registrert
med nedsatt arbeidsevne. Datasettet er narmere
beskrevet i faktaboks om datagrunnlag. Vi har gjort
utstrakt bruk av forlepsanalyse for & beskrive varighet
i ulike deler av forlepet.

Datagrunnlag

Utvalget bestar av personer som ble registrert med ned-
satt arbeidsevne hos NAV i lgpet av 2011, var under
30 ar pa registreringstidspunktet, og som ikke hadde
vaert registrert med nedsatt arbeidsevne de foregaende
12 manedene. En mindre gruppe er gjengangere i regis-
tret, og vi utelukker personer som har hatt opphold pa
under ett ar. Vi utelukker ogsa unge ufgrepensjonister
som registreres med nedsatt arbeidsevne fordi de er i
varig tilrettelagt arbeid. Vart utvalg bestar dermed av
12 965 personer som startet et forlpp med nedsatt
arbeidsevne i lppet av 2011.

Vart viktigste datagrunnlag er manedlige statusfiler som
dannes med utgangspunkt i NAVs registre, og som blant
annet benyttes ved utarbeidelse av NAVs statistikk. Mye
av var informasjon er derfor basert pa status ved utlppet
avmanedenogikkefullstendigeforlgp.Sammenhengende
forlpp med henholdsvis status «nedsatt arbeidsevne»
og status «tiltak» er konstruert ved at vi har skjott
manedsobservasjoner med opphold pad én maned.
Avsluttede forlgp er dermed karakterisert ved et opphold
pa minst to maneder. Statusfilene inneholder blant annet
informasjon om arbeidsforhold, arbeidssgkerstatus, opp-
folgingsstatus, arbeidsrettede tiltak og ytelser fra NAV.

Informasjon om utdanningsnivd er selvrapportert og
hentet fra NAVs register over arbeidsspkere. Sgkerne
registrerer en CV pa nav.no hvor de legger inn disse opp-
lysningene. For en del av dem som registreres med ned-
satt arbeidsevne er dette ikke aktuelt. Utdanning
registreres da med uoppgitt.

Informasjon om sykefravaer er basert pa NAVs sykepen-
geregister, og dekker ikke perioder med arbeidsgiver-
ansvar.

Informasjon om deltakelse i medisinsk behandling er
hentet fra NAVs datavarehus. Vi benytter denne informa-
sjonen som en enkel helseindikator. Informasjonen er
ikke fullstendig, men vi antar at de som har slik registre-
ring faktisk behandles i helsevesenet i kortere eller len-
gre tid mens de er registrert med nedsatt arbeidsevne.
Andre kan veere under behandling uten at det er regis-
trert i datasystemene.

Informasjon om sosialhjelp og deltakelse i Kvalifiserings-
programmet er basert pa data fra Statistisk sentralbyra.

All databehandling og alle analyser er gjennomfgrt ved
hjelp av Stata.

Formélet med denne gjennomgangen er & lage nyttige
beskrivelser. Disse kan ogsa danne grunnlag for
videre analyser der blant annet tiltaksbruken sees i
sammenheng med hva slags utfall oppfelgings-
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forlepene i NAV far for de unge. Kommer de ut i
arbeid? Vil de, gjerne etter videreutdanning, vaere i
stand til & forserge seg selv?

Oppfolging i NAV

INAV er det utviklet prosedyrer for brukeroppfelging
som starter med en behovsvurdering og i mange til-
feller en arbeidsevnevurdering. Disse vurderingene
skal gi grunnlag for et oppfelgingsvedtak.! Alle som
soker om arbeidsavklaringspenger skal gjennomgé en
arbeidsevnevurdering og ved eventuell innvilgelse
registreres man med nedsatt arbeidsevne. Dette gjel-
der bade dem som har behov for inntektssikring etter
at sykepengene er brukt opp og andre, gjerne uten
sykepengerett, som har nedsatt helse pa grunn av syk-
dom og trenger gkonomisk stette mens de far avklart
sin arbeidssituasjon. Ogséd arbeidssokere og sekere
om sosialhjelp vil fa vurdert behovet for bistand fra
NAV og eventuelt en arbeidsevnevurdering. Noen
ender opp med vedtak om behov for spesielt tilpasset
innsats og gjenfinnes derfor i kategorien med nedsatt
arbeidsevne. De unge i denne siste gruppen har ofte
lav utdanning og manglende arbeidserfaring, darlige
mestringsstrategier, sliter psykisk og har i noen til-
feller problemer med rusmidler (Furuberg og Myklebg
2013).

Sammen med NAV skal den enkelte fa utarbeidet en
aktivitetsplan der veien fram til arbeid skal planleg-
ges. Her vil det framga hva slags arbeidsrettede tiltak
som kan vere aktuelle, eller om det ikke er behov for
tiltak. Det siste vil veere aktuelt, i hvert fall pa kortere
sikt, om vedkommende er svert syk og deltar i kre-
vende behandling, eller dersom vedkommende er i et
arbeidsforhold som han eller hun skal tilbake til etter
en lengre sykdomsperiode.

NAVs registre inneholder informasjon om gangen i
oppfelgingslepet for den enkelte med nedsatt arbeids-
evne. Analysen i denne artikkelen baseres pa obser-
vert oppfelgingsstatus ved slutten av hver méned. Det
betyr at ved forstegangsregistrering i vart datasett har
noen vert 1 systemet i to-tre uker, mens andre er helt

nyregistrerte. Rundt en tredjedel (32 %) har raskt fétt
et vedtak om at de ikke har behov for arbeidsrettede
tiltak, mens én av seks (16 %) registreres i et tiltak
allerede i lopet av den forste maneden. De resterende
er registrert med venting pa henholdsvis oppfelgings-
vedtak, utarbeiding av aktivitetsplan eller tiltak ved
forste status. Denne siste gruppen utgjer rundt halv-
parten av de unge (52 %). I tillegg til at vi ser neerme-
re pa hva slags type tiltak de unge deltar i, vil vi i den
videre analysen studere hvordan de unge over tid be-
veger seg mellom disse tre tilstandene — «ikke behov
for tiltak», «deltakelse i tiltak», og «ventingy.

For alle som kommer til NAV med behov for bistand
er det et mal at de skal fa hjelp som er avpasset den
enkeltes situasjon. Mange av de unge som sliter med
a finne veien inn i arbeidslivet, og som i tillegg til
andre hindringer mangler retning og motivasjon, trenger
rask og tett oppfelging (se bl.a. Furuberg og Myklebo
2013). Det beste for denne gruppen er en rask avkla-
ring av helsetilstand og tiltaksbehov. Ofte er dette
sveert vanskelig a fa til. Problemene en del av de unge
strever med nar de kommer i kontakt med NAV er
gjerne resultatet av mange ars manglende oppfolging
fra skole, helsevesen og i en del tilfeller, familien. Det
kan veere svert ressurskrevende & finne gode lgsnin-
ger for dem som har de sterste utfordringene. Vei-
lederne ved NAV-kontorene har selv begrensede res-
surser, men kan trekke péa eksterne krefter ved a
benytte seg av portefoljen av arbeidsrettede tiltak. En
del kommuner har ogsa egne prosjekter eller aktivite-
ter for unge som ikke faller inn under de statlige
arbeidsmarkedstiltakene. Disse skal inkluderes i akti-
vitetsplanen for den enkelte, men er ikke registrert i
vére data. [ noen kommuner prioriterer man ogsé unge
ved opptak til Kvalifiseringsprogrammet. Alle delta-
kere 1 Kvalifiseringsprogrammet er registrert i NAV
med nedsatt arbeidsevne. I denne artikkelen studerer
vi imidlertid bare bruken av de statlige arbeidsrettede
tiltakene 1 oppfelgingen av de unge. Vi presenterer
hva slags tiltak de unge deltar i, hvor lenge de deltar,
hvor lang tid det tar for de starter i et tiltak og hvor
lenge de eventuelt mé vente mellom tiltak. Ferst gir vi
en oversikt over hvor lenge de unge er registrert med
nedsatt arbeidsevne.
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Arbeidsrettede tiltak

Avklaringstiltak

Avklaringstiltak kan brukes til & kartlegge arbeidsevne,
kompetanse og mulighetene pa arbeidsmarkedet. Slike til-
tak kan ogsa brukes av personer som er sykmeldt for & kart-
legge arbeidsgivers mulighet til 3 tilpasse arbeidssituasjon
slik at den sykmeldte kan komme tilbake i arbeid. Avklarings-
tiltak kan gis hos tiltaksarranggrer NAV har avtale med, eller
pa en ordinaer arbeidsplass med bistand fra en tiltaksarran-
gor. Avklaringstiltakene varer som regel i fire uker, men kan
ved behov forlenges med inntil atte uker.

Oppfelging

Oppfelgingstiltak kan omfatte veiledning ved jobbsgking
eller ekstra stgtte i begynnelsen av ny jobb. Noen av tilta-
kene kan ogsa tilbys sykmeldte som gnsker & komme til-
bake i arbeid. Eksempel pa oppfélgingstiltak er «Arbeid med
bistandy, «Mentory, «Oppfelging» og «Jobbklubby. Tiltaket
jobbklubb varer som regel i noen uker, mens de andre tilta-
kene ofte varer opp til seks maneder og kan vare sa lenge
som tre ar ved seerlige behov.

Oppleering

Oppleeringstiltak gis til personer som har problemer med
fa jobb fordi de mangler kvalifikasjoner. Det vanligste opp-
leeringstiltaket er arbeidsmarkedskursene (AMO-kurs), som
er korte yrkesrettede kurs som arrangeres i regi av NAV. Man
ma veere 19 ar for a delta i AMO-kurs. Disse kursene kan vare
i inntil ti maneder. For personer som er registrert med ned-
satt arbeidsevne kan ogsa kvalifisering i en arbeidsmar-
kedsbedrift vaere et aktuelt opplaeringstiltak.

| enkelte tilfeller kan NAV ogsa gi stette til ordinser utdan-
ning i inntil tre ar for personer som er registrert med nedsatt

Mange er registrert med nedsatt
arbeidsevne i flere ar

I januar 2011 var 39 000 personer under 30 ar regis-
trert med nedsatt arbeidsevne, og i lopet av aret steg
antallet bare svakt. Vart utvalg omfatter 13 000 ny-
registrerte unge, noe som indikerer at kun en tredjedel
av denne gruppen skiftes ut i lopet av aret. Dette er
konsistent med vére tidligere analyser som viser at nar
de unge forst er registrert med nedsatt arbeidsevne, sa
tar det gjerne flere ar for de forlater NAV (Bragstad
og Serba 2014).

I vért datamateriale folger vi alle de unge som ble
registrert i 2011 fram til og med juni 2014. Alle er
observert hver maned i minst to og et halvt ar etter
registrering, og noen sa lenge som tre og et halvt ar.
Hver méned etter forste registrering er det noen som

arbeidsevne. Aldersgrensen er 26 ar, men opplaering i form
av ordinaer utdanning for tiltaksdeltakere under 26 ar kan
likevel gis dersom deltaker pa grunn av sykdom, skade eller
lyte er i en utdanningssituasjon som avviker vesentlig fra
den som gjelder for annen ungdom.

Arbeidspraksis

Arbeidspraksis gis til personer som g¢nsker a prgve seq i en
bestemt type jobb, eller personer som har lite arbeidserfa-
ring og trenger en referanse nar de seker arbeid.
Arbeidspraksis kan gis bade i ordinaer og skjermet virksom-
het. Arbeidspraksis kan vare i opptil to ar for personer som
er registrert med nedsatt arbeidsevne.

Lonnstilskudd

Lonnstilskudd er en stgtteordning hvor arbeidsgiver far
dekket deler av lgnnen til deltakeren. Det er arbeidsgiver
som ma spke om lgnnstilskuddet. Vanlig l@nnstilskudd gis i
inntil ett &r, men for personer med nedsatt arbeidsevne kan
det gis i inntil tre ar. Dersom arbeidsevnen er varig og
vesentlig nedsatt, kan det ogsa gis tidsubestemt lgnnstil-
skudd.

Tilrettelagt arbeid

Tilrettelagt arbeid er aktuelt for personer som er ufgrepen-
sjonister eller som sannsynligvis vil bli det. Tiltaket vil oftest
forega i skjermet sektor, men NAV kan ogsa opprette tilret-
telagte arbeidsplasser i ordinaer virksomhet. Det er ingen
tidsbegrensning pa disse tiltakene.

Kilde: nav.no og Forskrift om arbeidsrettede tiltak mv.

ikke lenger gjenfinnes i registret — de har avsluttet
perioden med nedsatt arbeidsevne. Samtidig er det en
ganske stor andel som fremdeles er registrert med
nedsatt arbeidsevne nar vi har nadd den siste observa-
sjonen ved utgangen av juni 2014. Vi vet derfor ikke
hvor lenge disse vil ha vert registrert nar de en gang
forlater NAV, bare at de har veert registrert fram til og
med avslutningen av observasjonsperioden. Det er
flere forhold som tilsier at mange vil vere registrert
med nedsatt arbeidsevne utover tre og et halvt ar.
Arbeidsavklaringspenger kan mottas i fire ar med
mulighet for forlenging i spesielle tilfeller, og flere av
de arbeidsrettede tiltakene som utdanning, arbeids-
praksis, oppfelging og lennstilskudd kan gis for to til
tre ar. De fzerreste unge starter i et tiltak med en gang
de registreres med nedsatt arbeidsevne. For alle har
avsluttet perioden med nedsatt arbeidsevne er det
umulig & beregne gjennomsnitt og varians for varig-
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Statistisk overlevelsesanalyse og Kaplan-Meier-estimatoren

Overlevelsesanalyse i statistisk forstand handler om & stu-
dere forlgp fram til en neermere definert begivenhet inntref-
fer. | var studie av varighet med nedsatt arbeidsevne starter
observasjonsperioden for den enkelte den fgrste maneden
de er registrert med nedsatt arbeidsevne, og begivenheten
vil vaere avsluttet registrering dersom de har vaert ute av
registret i minst to pafglgende maneder. Vare data gar imid-
lertid ikke lenger enn til utgangen av ferste halvar 2014, og
en stgrre andel av dem som ble registrert fgrste gangi 2011
hadde ikke avsluttet perioden med nedsatt arbeidsevne pa
det tidspunktet. Vi sier at observasjonene er sensurert i sta-
tistisk forstand. Selv om vi ikke observerer en avslutning pa
forlppet med nedsatt arbeidsevne, bidrar disse observasjo-
nene med informasjon om varighet ved a veere en del av
populasjonen som er under risiko fram til sensureringstids-
punktet (juni 2014). | vare data varierer ogsa observasjons-
perioden fra to og et halvt til tre og et halvt ar, avhengig av
nar i 2011 de unge ble registrert fgrste gang. Varigheten
males i maneder siden registrering, uavhengig av hvilken
kalendermaned registreringen skjedde.

| overlevelsesanalyse er et sentralt element sannsynligheten
for at begivenheten vi er opptatt av ikke har inntruffet for et
gitt tidspunkt ¢, eller sagt pa en annen mate - at man over-
lever i en tilstand der man er under risiko for begivenheten
fram til tidspunkt t. Kaplan-Meier-estimatoren beregner sann-
synligheten for overlevelse inntil et gitt tidspunkt (t) som pro-
duktet av sannsynlighetene for overlevelse pa hvert av tidli-
gere definerte tidspunkter (¢/) (Cleves m.fl. 2010).

a n/'_di
S(t)=ﬂ< i >
Jltst J

n - antall under risiko pa tidspunkt t,

dj - antall der begivenheten inntreffer pa tidspunkt t

heten. I stedet benytter vi oss av det statistiske for-
delingsmalet medianen, eller den midtre observa-
sjonen. Ved & ordne observasjonene 1 utvalget etter
lengde péd forlepet med nedsatt arbeidsevne, kan vi
identifisere den lengden, eller her antall méneder
siden forste registrering, der halvparten av utvalget
har avsluttet forlapet, og halvparten fremdeles er i
registret. Fordelingene i ulike undergrupper kan sam-
menlignes ved & sammenligne medianene.

En mer omfattende beskrivelse av fordelingen av
varighet kan vi imidlertid fi ved & benytte Kaplan-
Meier-overlevelseskurver. Metoden er forklart i fakta-
boks.

Pa hvert enkelt maletidspunkt (her maned siden registre-
ring) tar man utgangspunkt i antall individer som er under
risiko for begivenheten (har vaert observert registrert med
nedsatt arbeidsevne fram til t) og beregner hvor stor andel
av disse for hvem begivenheten ikke inntreffer pa tidspunkt
t (her er at de fremdeles er registrert med nedsatt arbeids-
evne ved overgang til neste maned). For hver ny maned
reduseres den estimerte overlevelsessannsynligheten med
andelen som har overlevd siden forrige maned. Individer
som sensureres (hos oss i juni 2014) slik at man ikke lenger
vet om de er under risiko eller ikke, tas ut av beregnings-
grunnlaget for overlevelse fra og med den maneden de er
sensurert. | vart datamateriale observeres alle i 30 maneder.
Avhengig av nar de ble registrert fgrste gang i 2011, sensu-
reres et visst antall individer hver maned fram til og med
42 maneder som er den maksimale observasjonsperioden.
De gjenveerende bidrar imidlertid til beregning av sannsyn-
ligheten for overlevelse. Pa denne maten kan vi benytte all
informasjon som er i datamaterialet.

Den maksimale verdien for Kaplan-Meier-estimatoren er 1,
og den reduseres mot 0 i takt med avgangen fra risikogrup-
pen. Ved verdien 0,5 er sannsynligheten for overlevelse lik
sannsynligheten for at begivenheten har inntruffet. Dette er
motstykket til medianen. Kaplan-Meier-estimatoren gir opp-
hav til Kaplan-Meier-overlevelseskurver som illustrerer sam-
menhengen mellom varighet og sannsynlighet for over-
levelse for hele observasjonsperioden. | denne artikkelen
benytter vi slike kurver til & beskrive varighetsfordeling for
ulike deler av oppfelgingsforlppet og til sammenligning mel-
lom grupper i utvalget vart. Medianverdiene som presente-
res er 0gsa basert pa denne estimatoren.

Figur 1 illustrerer sammenhengen mellom overlevel-
se, median og tid med nedsatt arbeidsevne. Den be-
regnede overlevelsessannsynligheten viser for hver
maned siden registrering hvor stor andel av de unge
som har et forlop med nedsatt arbeidsevne utover
denne maneden: Ett ar etter at de ble registrert med
nedsatt arbeidsevne 1 2011, var fremdeles tre av fire
av de unge registrert hos NAV. Etter 32 méaneder var
dette redusert til halvparten; 32 maneder er altsa
median varighet med nedsatt arbeidsevne for vart
utvalg. Beregningene predikerer ogsé at over 40 pro-
sent av de unge som ble registrert med nedsatt arbeids-
evne 1 2011 vil vere registrert sammenhengende i
minst tre og et halvt ar. Tidsbegrensning bade for
mottak av arbeidsavklaringspenger og deltakelse i
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Figur 1. Andel gjenvaerende personer med nedsatt arbeidsevne etter tid siden registrering.
Kaplan-Meier overlevelseskurve
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arbeidsrettede tiltak vil imidlertid gi okt hyppighet av  endte opp med den forste méneden (figur 2). De unge
avsluttede forlep det pafelgende aret. som startet i arbeidsrettede tiltak med en gang for-

svant ikke sd raskt ut de forste méanedene. Det er
Fordelingen av varighet med nedsatt arbeidsevne naturlig siden tiltak gjerne varer noen maneder. Etter
varierer noe med hvilken oppfelgingsstatus de unge et halvt ar hadde imidlertid en like stor andel av disse

Figur 2. Andel gjenveerende personer med nedsatt arbeidsevne etter tid siden registrering og
oppfelgingsstatus i registreringsmaneden. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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avsluttet forlepet med nedsatt arbeidsevne som i de
andre gruppene, og de hadde deretter den raskeste
avslutningstakten. Likevel ville litt over en tredjedel
fremdeles vaere registrert med nedsatt arbeidsevne
etter tre og et halvt ar.

Sammenligner vi medianverdiene for hvor lenge de er
registrert med nedsatt arbeidsevne, er det relativt stor
forskjell mellom gruppene. For dem som startet rett i
et arbeidsrettet tiltak er medianen 26 maneder, for
dem som fikk vedtak om at de ikke hadde behov for
tiltak er den 31 maneder, og for gruppen som startet
med venting er den beregnede medianverdien péa
35 maneder.

Ikke alle deltar i tiltak

Blant de unge i utvalget var det noe over én av tre som
ikke ble registrert med deltakelse i et arbeidsrettet til-
tak. Tabell 1 viser fordelingen i utvalget etter oppfol-
gingsstatus i startmaneden, og hvorvidt de noen gang
ble registrert med et tiltak i observasjonsperioden.

Tabell 1. Antall unge registrert med nedsatt
arbeidsevne i 2011 etter oppfelgingsstatus i
startmaneden, oqg tiltaksdeltakelse i
observasjonsperioden

Ikke behov
for tiltak

Rett i
tiltak

Venting

I tiltak 2074 2061 4224 8 359 (65 %)

lkke i tiltak 2031 0 2 575 4 606 (35 %)

Totalt 4105 2061 6799 12965 (100 %)
Kilde: NAV

Sammenlignet med utvalget som helhet, skiller de
unge som ikke deltok i et arbeidsrettet tiltak i lopet av
observasjonsperioden seg ut pa flere omrader. Neaer
halvparten fikk tidlig et vedtak om at de ikke hadde
behov for tiltak. De var gjennomgéende registrert med
nedsatt arbeidsevne i kortere tid enn gjennomsnittet —
etter at det var gétt ett ar var halvparten ute av registret
(figur 3). De var ogsé 1 mindre grad enn tiltaksdelta-
kerne tidligere arbeidssekere, og flere hadde mottatt
sykepenger i forkant. Blant dem som hadde avsluttet
perioden med nedsatt arbeidsevne innen ett ar hadde 1
overkant av én av tre enten hatt sykepenger og retur-
nert til arbeid, eller kom fra kategorien «annet» og
returnert til samme kategori. I denne siste gruppen vil

Figur 3. Andel gjenveerende personer med nedsatt arbeidsevne etter tid siden registrering og tiltaksdeltakelse

i observasjonsperioden. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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vi for eksempel finne studenter som mottar arbeids-
avklaringspenger i en kortere periode. En del av dem
som ikke deltok i tiltak var imidlertid fremdeles regis-
trert med nedsatt arbeidsevne ved slutten observa-
sjonsperioden, og vi vet ikke om noen av disse var
aktuelle for tiltak etter juni 2014.

De unge som deltok i tiltak hadde tilsvarende lengre
forlep enn i utvalget som helhet. Over halvparten av
de unge i denne gruppen er beregnet & ha et forlep
som varer lenger enn tre og et halvt ar. I figur 3
illustreres forskjellen mellom de to gruppene ved
hjelp av overlevelseskurver.

Variasjon i tid for start
i arbeidsrettet tiltak

En tredjedel av de unge i utvalget vart deltok altsa
aldri 1 arbeidsrettede tiltak i lopet av observasjons-
perioden. Det er et mal & gi de unge sa rask og god
oppfelging som mulig. Vi vet at mange av de unge har
store helseproblemer, og at de kan std langt fra
arbeidslivet nér de registreres med nedsatt arbeids-
evne i NAV. Det kan derfor vere vanskelig & vurdere
hvor tidlig de unge skal eksponeres for arbeidsrettede
tiltak. Malet om rask oppfelging er imidlertid viktig.

Jo yngre de er, jo mer utsatte er de unge for ytterligere
marginalisering i passive perioder.

I dette avsnittet vil vi legge hovedvekten pa den grup-
pen blant de unge som faktisk deltar i et tiltak i lopet
av observasjonsperioden. Figur 4 viser fordelingen
for ventetid fra den forste maneden med nedsatt
arbeidsevne til de unge registreres i et arbeidsrettet til-
tak forste gang. Kurven for alle som deltok i et
arbeidsrettet tiltak faller sveert raskt 1 starten, siden 16
prosent av utvalget vart var i et tiltak allerede den for-
ste maneden. Etter fire maneder var halvparten i gang
i et arbeidsrettet tiltak. Ventetiden var noe lenger for
undergruppen «Venting» som ikke hadde en avklart
situasjon den forste maneden. Et halvt ar tok det for
ogsd halvparten av disse deltok i tiltak. Blant dem
som i starten hadde et vedtak om at de ikke hadde
behov for tiltak, men likevel deltok i et i lopet av
observasjonsperioden, var halvparten i et tiltak etter ni
maneder.

I tabell 2 presenteres medianverdiene (her det antall
maneder der halvparten har startet i et tiltak) for hen-
holdsvis kvinner og menn, og etter alder. Uansett
alder og status ved registrering kom menn i tiltak ras-
kere enn kvinner, og forskjellen ser ut til & vaere storst

Figur 4. Andel personer etter tid fra registrering med nedsatt arbeidsevne til forste tiltaksdeltakelse for alle

som deltok i tiltak. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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Tabell 2. Ventetid for forste deltakelse i tiltak etter alder ved registrering med nedsatt arbeidsevne.
Medianen malt i maneder

lkke behov for tiltak Venting I tiltak i alt Antall
Kvinner Menn Kvinner Kvinner
16-19 ar 11 5 7 5 4 3 1868
20-24 ar 10 7 7 5 5 3 3426
25-29 ar 11 10 7 6 6 4 3065
Total 11 8 7 5 5 3
Antall 1069 1 005 1994 2 230 3904 4 455 8 359
Kilde: NAV

blant de yngste. Generelt var det de yngste som kom
raskest i tiltak. De var ogsd overrepresentert blant
dem som gikk rett i tiltak. Dette er i trdd med malset-
tingene i NAV.

Mange av de unge med nedsatt arbeidsevne har alvor-
lige helseproblemer og det kan derfor veere medi-
sinske grunner til at det tar tid fra vedkommende blir
registrert med nedsatt arbeidsevne til han eller hun
starter opp i et arbeidsrettet tiltak. Neer en tredjedel av
de unge som deltok i tiltak var ogsé registrert med
medisinsk behandling i en eller flere méneder mens de

var registrert med nedsatt arbeidsevne®. Nesten 45
prosent av dem som fikk vedtak om at de ikke hadde
behov for tiltak var registrert med medisinsk behand-
ling. Dette gjaldt feerre, noe over 15 prosent, av dem
som gikk rett i et tiltak. I figur 5 sammenlignes over-
levelseskurver for dem som ble registrert henholdsvis
med og uten medisinsk behandling. Medianverdien
for tid til tiltak var ni maneder for dem som var regis-
trert med medisinsk behandling, mens den ellers bare

2 NAVs registre gir (noe ufullstendig) informasjon om hvorvidt perso-
nen er registrert med deltakelse i medisinsk behandling i [ppet av
tiden med nedsatt arbeidsevne

Figur 5. Andel personer etter tid fra registrering med nedsatt arbeidsevne til forste tiltaksdeltakelse for alle
som deltok i tiltak. Henholdsvis med og uten registrert medisinsk behandling. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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var pé tre maneder. Forskjeller i helsetilstand ser ut til
a kunne forklare mye av variasjonen i den tiden det tar
for de unge starter i et arbeidsrettet tiltak.

[ utvalget vért er kvinnene gjennomgaende eldre, har i
storre grad mottatt sykepenger for de ble registrert
med nedsatt arbeidsevne, og er i storre grad registrert
med medisinsk behandling. Dette indikerer at de unge
kvinnene som er registrert med nedsatt arbeidsevne
har sterre helseproblemer enn de unge mennene. Vi
vet imidlertid ikke om det er hele forklaringen pa
kjennsforskjellen i ventetid pa tiltak. Dette er et tema
som vil bli mer inngdende behandlet i en senere artik-
kel. I det neste avsnittet ser vi naermere pa tiltaks-
deltakelsen for de unge.

Variasjon i tiltaksdeltakelse

Arbeidsrettede tiltak kan generelt gis som et enkelt-
tiltak (eventuelt flere tiltak innen samme kategori),
eller som en sekvens der ulike typer tiltak kan folge
rett etter hverandre eller med opphold. Hvor lenge til-
takene kan vare varierer. Avklaringstiltakene skal gis
for én, og hoyst to maneder mens oppfelgingstiltak
kan strekke seg fra noen uker til tre ar. Det er ogsa
mulig a fa stette til ordinaer utdanning i inntil tre ar.?
Arbeidspraksis kan vare i opptil to ar og oppfelging
og lennstilskudd kan gis i inntil tre &r for personer
med nedsatt arbeidsevne (se faktaboks om arbeids-
rettede tiltak).

Malet med deltakelse i arbeidsrettede tiltak skal vere
at de unge far hjelp til & bygge opp ferdigheter og oke
mestringsnivaet slik at de pé sikt kan forserge seg
selv. Mange unge med nedsatt arbeidsevne star langt
fra arbeidslivet og har sammensatte behov knyttet
bade til manglende kompetanse og helseproblemer.
Andre har mer ressurser, men har falt ut av arbeid
eller studier, enten midlertidig eller permanent, pa
grunn av sykdom, skade eller andre hindringer. Til-
budet som gis vil avhenge bade av hvordan veileder i

3 Varigheten kan forlenges utover dette dersom tiltaksdeltaker pa
grunn av sterke sosiale eller helsemessige problemer ikke kan
gjennomfgre en ngdvendig og hensiktsmessig utdanning i lppet av
tre ar og er i en utdanningssituasjon som avviker vesentlig fra den
som gjelder for andre (Forskrift om arbeidsrettede tiltak mv.)

NAV og den enkelte vurderer hva som trengs for at
han eller hun skal komme i arbeid, og hva slags tiltak
som i praksis er tilgjengelige bade geografisk og tids-
messig. I tillegg er det slik at arbeidsrettede tiltak i
NAYV er et knapt gode. Omfanget styres via stats-
budsjettet og 1 2014 kunne man i gjennomsnitt benytte
60 900 plasser, hvorav 48 900 plasser var reservert for
personer med nedsatt arbeidsevne.* I gjennomsnitt var
det registrert 205 000 personer med nedsatt arbeids-
evne 1 2014. Selv om ikke alle disse har behov for
tiltak og de unge skal prioriteres, kan det ikke uteluk-
kes at begrensningen i antall tiltaksplasser ogsé pavir-
ker hva man kan tilby de unge.

Det er selvfolgelig et mal a benytte de begrensede til-
taksressursene best mulig. Dette innebzarer blant annet
a veere treffsikker 1 valg av type tiltak for den enkelte.
Samtidig ma det veere rom for preving og feiling.
Grad av motivasjon, mestringsnivd og helsetilstand
vil pavirke gjennomferingen av et hvilket som helst
tiltak. Kvaliteten i oppfelgingen fra NAV mens man
deltar i tiltaket har ogsd betydning. Dette er spesielt
viktig for disse unge.

I vart datamateriale regnes en periode med tiltak som
avsluttet ved et opphold pa minst to maneder. Blant de
unge som ble observert i et arbeidsrettet tiltak, var
60 prosent registrert med bare én sammenhengende
periode med tiltak i observasjonsperioden. To tredje-
deler av disse avsluttet tiltaket, men var deretter fort-
satt registrert med nedsatt arbeidsevne i en vente-
status.” Den siste tredjedelen avsluttet tiltaket og
avsluttet samtidig perioden med nedsatt arbeidsevne.
Videre var nar 30 prosent av de unge som deltok i
tiltak, registrert med to tiltaksperioder.

I tabell 3 presenteres fordelingen over antall tiltaks-
perioder etter oppfelgingsstatus i startmaneden. Grup-
pen som startet rett i et tiltak i registreringsmaneden er
svakt overrepresentert blant dem som har flere til-

4 1tillegg finansieres 9 200 plasser med varig tilrettelagt arbeid for
ufgrepensjonister.

5 | det videre forlgpet skiller vi ikke lenger mellom de to tilstandene
venting og ikke behov for tiltak, og kaller begge for venting. Arsa-
ken er at det sannsynligvis heller ikke skilles pa dette i registrene
utover fgrstegangsregistreringen.
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Tabell 3. Fordeling pa antall tiltaksperioder for unge som deltar i tiltak etter oppfelgingsstatus i startmaneden.

Prosent
lkke behov for tiltak Rett i tiltak Venting Total
En tiltaksperiode uten venting til slutt 23 20 22 21
En tiltaksperiode med venting til slutt 42 40 39 40
To tiltaksperioder uten venting til slutt 13 10 14 13
To tiltaksperioder med venting til slutt 14 17 15 15
Tre tiltaksperioder eller flere 8 13 11 11
Total 100 100 100 100
Antall 2074 2061 4224 8 359

Kilde: NAV

taksperioder innenfor observasjonsperioden. Dette
kan vere et resultat av at de har hatt mer tid regnet fra
starten for det forste tiltaket. Som vist foran hadde de
to andre gruppene kortere eller lengre perioder med
venting i forkant av tiltaksstart. De unge med flere til-
taksperioder hadde imidlertid ogsé klart lengre perio-
der totalt med nedsatt arbeidsevne (figur 6).

Unge som avslutter deltakelse i et arbeidsrettet tiltak
samtidig som de avslutter perioden med nedsatt
arbeidsevne (dvs. uten pafelgende venting), kan se ut
til & ha lykkes i tiltaket. Figur 7 illustrerer varigheten

av den forste tiltaksperioden etter hvor mange tiltaks-
perioder det har veert i forlepet, og om tiltaket var et-
terfulgt av venting. Gruppen som avsluttet det forste
tiltaket uten venting, eller fremdeles var i tiltaket ved
slutten av observasjonsperioden, har et mye lengre
forlep i det forste tiltaket enn de andre. Median varig-
het i tiltak varierer fra 26 maneder for denne gruppen,
mot henholdsvis seks, fire og tre méaneder i de andre
gruppene.

Den neste gruppen som ser ut til & lykkes relativt bra
med gjennomforingen, er de som har startet i et nytt

Figur 6. Andel gjenveerende personer med nedsatt arbeidsevne etter tid siden registrering og antall
tiltaksperioder. Unge som deltar i tiltak. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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Figur 7. Andel gjenveerende personer i den forste tiltaksperioden etter tid i tiltaket og antall tiltaksperioder.

Unge som deltar i tiltak. Kaplan-Meier overlevelseskurver
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tiltak etter det forste, og enten avslutter dette samtidig
som de avslutter perioden med nedsatt arbeidsevne,
eller fremdeles er i den andre tiltaksperioden ved av-
sluttet observasjonsperiode. Selv om de gjerne avslut-
tet den forste tiltaksperioden relativt raskt, kom de inn
i et tiltak pa nytt, og ser ut til & folge det samme mon-
steret som vi ser i figur 7 for kategorien med én til-
taksperiode. Noen av disse har et mindre opphold — én
av tre er ute av tiltak i to eller tre maneder.

Til sammen utgjer disse to kategoriene rundt en
tredjedel av dem som ble registrert i tiltak. De
resterende to tredjedelene vandrer fram og tilbake
mellom venting og tiltaksdeltakelse. I overkant av én
av ti av disse er ogsa innom Kvalifiseringsprogrammet
i perioden 2011-2013. Vi trenger mer kunnskap om
hva som er innholdet i disse oppfelgingsforlepene,
men har behov for mer, ogsé kvalitativ, informasjon
enn registrene kan gi. I det neste avsnittet beskriver vi
imidlertid mer detaljert hva slags typer av arbeids-
rettede tiltak de unge deltok i.

e £ tiltaksperiode

En tiltaksperiode
med venting

=== To tiltaksperioder

To tiltaksperioder
med venting

Tre eller flere
tiltaksperioder

30 36 42

Arbeidspraksis og utdanning de
viktigste tiltakene blant de unge

De arbeidsrettede tiltakene som tilbys personer med
nedsatt arbeidsevne i NAV dekker et vidt spekter av
aktiviteter. Det er ogsa stor variasjon i malgruppene.
Tabell 4 viser hva slags tiltak de unge ble registrert
med forste gang de deltok i et tiltak i oppfelgings-
perioden.

De viktigste tiltakene for de unge var arbeidspraksis
og opplaring/utdanning. Omlag to av tre startet i et
tiltak av denne typen. Neer én av fem deltok i et av-
klaringstiltak. Dette er tiltak der arbeidsevnen og
kompetansen kan kartlegges mer inngdende enn i
metet mellom veileder og den unge. Et mulig utfall av
et slikt tiltak vil vaere & fortsette i et mer spesifikt
arbeidsrettet opplegg. Alternativt kan konklusjonen
bli at vedkommende er for syk for videre tiltaksdel-
takelse. Noen av de unge har svert alvorlige sykdom-
mer eller skader, men en eventuell uferetrygd kan
ikke innvilges for arbeidsevnen er avklart.
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Tabell 4. Unge registrert med nedsatt arbeidsevne i 2011 etter oppfglgingsstatus i startmaneden, og type
tiltak ved starten av det forste tiltaksforlgpet. Fordeling i prosent

lkke behov for tiltak Rett i tiltak Venting Totalt
Avklaringstiltak 21 11 22 19
Oppfelging 11 14 12 13
Utdanning 20 10 18 16
Andre oppleeringstiltak 11 13 10 11
Arbeidspraksis skjermet 13 10 16 14
Arbeidspraksis ordinaer 21 36 18 23
Lennstilskudd 1 2 1 1
Andre arbeidsrettede tiltak 3 3 2 2
Totalt 100 100 100 100
Totalt i tiltak (N) 2 074 2 061 4224 8 359

Kilde: NAV

De fleste (opp mot 75 prosent) deltok i samme type
arbeidsrettet tiltak gjennom hele det forste tiltaksfor-
lopet. Overgang til andre tiltakstyper var vanligst
blant dem som startet med et avklaringstiltak. Ved av-
slutning av avklaringstiltaket fortsatte én av tre umid-
delbart i et nytt tiltak, hvorav arbeidspraksis i skjer-
met sektor og oppfelgingstiltak var de vanligste.
Oppfoelgingstiltakene ble ogsé ofte etterfulgt av andre
tiltak, og her var overgangen sterst til ordinaer
arbeidspraksis. I den grad de andre tiltakstypene var
del i en kjede, var kombinasjonen med arbeidspraksis
i ordinert arbeidsliv den mest vanlige. Unge som del-
tok i ordiner utdanning og eller med lonnstilskudd ble
minst hyppig observert i andre tiltakstyper.

De unge som ble registrert i et arbeidsrettet tiltak i
lopet av den forste méneden skiller seg ut fra resten av
utvalget. Over en tredjedel ble plassert direkte i

arbeidspraksis i1 ordinart arbeidsliv mot en femtedel
ellers. Feerre ble registrert i avklaringstiltak, og i1 ordi-
nar utdanning. [ denne gruppen er det en overvekt av
yngre menn. Halvparten hadde en naer forhistorie som
ordiner arbeidsseker (tabell 5), og det oppgitte utdan-
ningsnivéet var lavere enn blant de andre unge ogsa
nér vi korrigerer for alder. Mange hadde allerede del-
tatt i arbeidsrettede tiltak for de ble registrert med
nedsatt arbeidsevne. Ner en tredjedel hadde mottatt
tiltakspenger foregdende ar, og to av fem sosialhjelp.

De unge med vedtak om at de ikke hadde behov for
tiltak eller som var uten noe klart vedtak den forste
maneden, hadde i sterre grad vert sykmeldte. Dess-
uten var det en liten overvekt av kvinner og de var i
gjennomsnitt eldre. I den grad de hadde oppgitt utdan-
ning, var nivdet noe heyere enn for resten. Opp mot
40 prosent var registrert med medisinsk behandling.

Tabell 5. Unge som deltok i tiltak i observasjonsperioden etter status to maneder for registrering med nedsatt

arbeidsevne og forste status ved registrering. Prosent

lkke behov for tiltak Rett i tiltak Venting Totalt
Sykepenger 33 16 27 26
Arbeidsspker 27 50 30 34
Arbeidstaker 6 5 6
Sosialhjelp 12 11 11
Annet 22 19 26 23
Total 100 100 100 100
Antall (N) 2074 2061 4224 8 359

Kilde: NAV
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Tabell 6. Unge registrert med nedsatt arbeidsevne i 2011 etter oppfglgingsstatus i startmaneden, alder pa
registreringstidspunktet og type tiltak ved starten av det forste tiltaksforlgpet. Fordeling i prosent

Ikke behov/venting Rett i tiltak
16-19 ar 20-24 ar 25-29 ar 16-19 ar 20-24 ar 25-29 ar
Avklaringstiltak 21 21 23 12 12 11
Oppfolging ¢ 14 12 11 16 14
Utdanning 17 15 22 6 8 17
Andre oppleeringstiltak 6 11 12 5 14 18
Arbeidspraksis skjermet 21 16 10 16 11 5
Arbeidspraksis ordinaer 22 20 17 48 34 27
Lennstilskudd 1 1 1 1 3 3
Andre arbeidsrettede tiltak 3 2 3 1 2 5
Total 100 100 100 100 100 100
Total 1308 2 592 2398 560 834 667
Kilde: NAV

Av dem som ble registrert i tiltak var det bade flere
som deltok i avklaringstiltak, og flere som fikk delta i
ordiner utdanning. Det siste kan ikke bare forklares
med forskjell i alder selv om andelen som startet i et
utdanningstiltak var heyere jo eldre han eller hun var
(tabell 6).

De unge som startet i et utdanningstiltak var ogsa klart
overrepresentert blant dem som sa ut til & lykkes i til-
taket slik vi beskrev i forrige avsnitt. Siden ordinaer
utdanning som regel er langvarig, og at man ma anta
at de unge som starter et slikt forlep er motiverte, sa er
dette ikke sa overraskende. De som startet i et av-
klaringstiltak var p& den andre siden mer tilboyelige
til & ende opp i et forlep med flere tiltaksperioder.
Sannsynligvis betyr den underliggende helsetilstanden
mye for hva slags oppfelgingsforlop den enkelte
deltar i. Vi vet imidlertid lite om hva som styrer utvel-
gelsen inn i de ulike tiltakene for de unge med nedsatt
arbeidsevne. Her er det behov for mer kunnskap.

Avslutning

I denne artikkelen har vi gitt en enkel beskrivelse av
hvordan arbeidsrettede tiltak benyttes overfor unge
som ble registrert med nedsatt arbeidsevne i NAV for
de fylte 30 ar. Gjennomgangen viser at tiltaksbruken
ser ut til & veere forskjellig ut fra alder, helsetilstand,
bakgrunn ved registrering og kjenn. Tidlig oppfelging
er viktig, og vi finner flest som kommer raskt i tiltak

blant de unge under 20 ar. Med andre ord: De yngste
far tiltak raskest. Unge der helseindikatorene vare til-
sa darlig helsetilstand, deltok i tiltak i mindre grad enn
andre, og i den grad de deltok, tok det lengre tid a
komme i gang etter forstegangsregistreringen. Vi fant
ogséa kjennsforskjeller. Uansett alder har kvinnene 1
utvalget vart lengre perioder med nedsatt arbeidsevne
enn menn, de ventet lenger pa tiltak, og de ser ut til &
ha dérligere helse.

Deltakelse i arbeidsrettede tiltak er imidlertid bare en
del av det tilbudet NAV har til unge med nedsatt
arbeidsevne. I tillegg til de statlige tiltakene vi har sett
pa her, finnes det kommunale tiltak. Unge som deltar
i Kvalifiseringsprogrammet registreres ogsa med ned-
satt arbeidsevne i NAV, og en del av utvalget vart del-
tar der i kortere eller lengre perioder. Mange kommu-
ner og fylker har spesielle prosjekt rettet mot
ungdomsgruppene, og det samarbeides med bade ut-
danningsmyndigheter og helsevesen. Noe av vente-
tiden vi har registrert er sannsynligvis fylt med andre
aktiviteter.

Unge med nedsatt arbeidsevne kvalifiserer ofte for
ulike livsoppholdsytelser. I Bragstad og Serbe (2014)
fant vi at et halvt r etter registrering mottok to tredje-
deler av de gjenvarende unge arbeidsavklarings-
penger. Denne formen for inntektssikring er betinget
bade av helsetilstand pa innvilgelsestidspunktet og av
at aktivitetsplanen folges. Samspillet mellom inn-
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tektssikring og oppfelging er noe som mé undersekes
n&rmere.

Vére beregninger tilsa at over 40 prosent fremdeles
ville vere registrert med nedsatt arbeidsevne tre og et
halvt ar etter forstegangsregistrering. Kriteriet for a
avslutte en periode i vart datasett var at man ikke var
registrert med nedsatt arbeidsevne i to pafelgende
maneder. Vi vet imidlertid at mange er ute av registre-
ne i lengre perioder for de kommer tilbake. I Bragstad
og Serbg (2014) anslo vi denne andelen til rundt ti
prosent. Den totale andelen i utvalget som vil vere
registrert med nedsatt arbeidsevne etter tre og et halvt
ar er derfor heyere enn de noe over 40 prosentene. Det
er grunn til ogsa & se nermere pa denne gruppen som
i storre grad vandrer mellom & vere registrert med
nedsatt arbeidsevne og andre tilstander. Noen kan ha
forsgkt seg i arbeid, men har mislyktes i & holde pa
dette. Uansett er utfallet for dem som avslutter en
periode med nedsatt arbeidsevne av avgjerende
betydning for hvorvidt NAV kan sies & lykkes i sin
oppfelging av de unge.
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